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Human body and elements 
私たちのからだの中には，すべて合わせてもわず
か 10g程度しかない微量元素 1-3)と呼ばれる元素
群があるO 乙こで，からだの中の微量元素の栄養学
的必須性と機能を中心に概説する。
乙の総説の概要については，平成4年度鳥政大学
医療技術短期大学部公開講座健康と社会(2 ) 
において 1992年8月29日に講演した。
1.からだの構成元素
自然界には，元来最も軽い第 l番元素の水素(H)
から最も重い第92番元素のウラン(U )まで91種
の元素が存在する。第43番元素のテクネチウム
( Tc )などの人工的に造った元素もふくめると107
種の元素が公に認められている。
私たちのからだを構成する元素のうちで，最も多
いのが酸素(0 )であり，からだの全重量の61%を
占めている。次いで，炭素(C )が23%と多く， H
の10%，窒素(N )の 2.6;;ぢと続く。乙れら0，C， 
H， Nの4元素は主要元素(major elements) 
と呼ばれ，からだの水分や糖分，脂肪分， タンパク
質の成分であり，全部あわせるとからだの約 96.6 
箔を占めているO 次いで，からだの中に多いグ戸ルー
プを準主要元素(macro elements)と呼び，ナ
トリウム(Na )，カリウム(K )， カルシウム
( Ca )，マグネシウム(Mg)，リン(P )，硫黄
( S )，塩素(Cl )の7元素であり，骨や体液の
成分として存在している。乙れら 7元素を全部合わ
せるとからだの約3.4郊になる。主要，準主要元素
の1元素でほぼ 100箔になるO 従って，自然界の91
種の元素のうちわずか1元素でからだのほとんどが
出来上がっているというのは，驚くべき乙とと言う
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しかない。しかしながら， これら1元素以外の元素
も僅かながらからだの中には存在しており，それら
を総称して微量元素(trace elem en ts )と呼ん
でいるO 微量元素の中で最も多い鉄(Fe )でも，
その存在量は 0.006%にすぎない。微量元素を全部
合わせてもからだの約0.029611:しかならなし¥3， 4)
(図 1) 0
2.必須元素と有害元素
栄養の立場から元素をみると，ある元素が人間あ
るいは動物の成長，発育，生理的機能(からだのバ
ランス)の維持に食物中に不可欠であるとき，
その元素を必須元素 (essentialelements)と呼
ぶ。そうでない元素を非必須元素(non-essential 
elements)あるいは有害元素(toxicelements) 
と呼んでいるO
主要，準主要元素の1元素は勿論必須元素であり，
微量元素の中にも現在までに人間ではクロム (Cr)， 
マンガン(恥1n)，Fe，コバルト (Co)，鍋(Cu)， 
亜鉛(Zn )，セレン(Se )，モリブデン (Mo)，
ヨウ素(1 )の9種，捕手し動物ではそれらに加えて
フッ素(F )，珪素(Si )，パナジウム (V)， 
ニッケノレ(Ni )， ヒ素(As)，スズ(Sn )， 鉛
(Pb)の7種(合わせて16種)の元素が必須元素で
ある ζとが証明されてきている。それらの元素を
必須徴量元素 (essentialtrace elements)と
呼んでいるO 以前は有害元素とされていた Cr，Se 
は，今日では必須微量元素であり，典型的有害元素
のAs，Pbも晴乳動物の館料iζ概微量は含有され
る必要性があると言われるようになってきている
(図 1)。
石沢4)は，ある元素が必須元素であるための判定
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からだの反応と元素の濃震の関係
以下Kなると，失乏症が出現し，要!vc低濃度Kなる
と成長せずK死亡してしまう。乙乙の部分は栄養学
で扱う領域で「乙の元素をとらないと，病気Kなる
のでよく摂取するようVCoJと言われることKなる。
すなわち，乙の元素がからだKとって善玉であると
いう見方であるO 一方その濃度範囲以上Kなると，
過剰症が出現し，さらK高濃度摂取すると中毒死す
る。乙乙の部分は中毒学の扱う領域で「乙の元素を
とりすぎると病気Kなるので摂取しないようvccJと
言われることKなるO すなわち，その元素がからだ
Kとって悪玉という見方であるO 従って，必須元素
は不足しでもいけないし，多すぎてもいけなし)，善
悪両性を持っている元素という乙とができる。一方，
図2.
条件として次の5条件を挙げている。
①あらゆる生物の健康組織K存在する。
②動物が違っても，濃度は一定であるO
③食餌十て欠損した持，欠乏症を呈する。欠乏症K
添加すねば，回復する。
④正規分布:臓器，組織中の含有量分布が正規分
布K近い。
⑤胎児，新生児K含有されているO
乙のうち，最も重要なのは第3番目の条件で，ある
元素が必須元素である乙との決め手Kなる条件であ
る。
暗乳動物でAsが必須元素の仲間入りをした訳は，
動物実験でAsの欠之症が発見されたということで
あるo As欠乏症伏として，ラットでは成長の遅れ，
すい臓の肥大と Feの沈着，ヤギでは繁殖K関して
次世代の成長の遅れと死亡率の上昇が観察されてい
るO ヤギで飼料中の必要量は 100ppb (ppbは
parts per billionの省略形で、十億分率のこと)
と推定されている5)。
必須元素と有害元素の違いは，前者が欠乏症と過
剰症の両方が知られているのK対して後者は過剰症
しか知られていない乙とKある。図2は，からだの
反応と元素の摂取量の関係を表したものである。実
線は必須元素についての挙動で，ある適正な摂寂量
の濃度範囲では，からだの反応は平坦な正常なと乙
ろで維持され健康ということKなるO その濃度範囲
函1.
からだと元素 3 
有害元素は，図の点線で示したようK悪玉性しか知
られていない元素ということができる。図の左端の
斜線部分は，現在の分布・精製技術をもってしでも
乙の濃度以下の欠乏食を作る乙とができない部分で，
斜線を引いて隠れて見えない乙とを表している。過
去Kおいて，技術の進歩Kよって乙の斜線部分の幅
がどんどん狭められてきた。その過程で，荷害元素
と言われていた物の善玉性(欠乏症)の部分が見え
るようになり， As，Pbも有害元素から必須元素
と言われるようKなってきたと言うことであるO 将
来，斜線部分の幅が箆K狭められたら現在有害元
素と言われているものも必須元素の仲間入りをし
最後Kはすべての元素が必須元素Kなるのではない
かという気がしている。
3.必須微量元素の代表ー亜鉛-
ヒトにおける必須微量元素の欠之症と過剰症を表
1にまとめた。欠乏症について見てみると Feが
欠乏すると貧畠(周知の乙と)， Znが不足すると
成長・発育の遅れがみられ，中近東の方では身長が
伸びないいわゆる小人症が観察されているo Cuの
欠乏も貧由との関係が深い。 Crが欠乏すると耐糖
能の低下が起乙り，それにある種のCr化合物を添
加すると，一部の糖尿病の改善に有効であると言わ
れている。 CoはビタミンB12の構成要素でミあり，
Se欠之症としては，中国北東部のKeshan地区
で流行した風土性心筋症が有名で=ある。 Iが不足す
ると甲状膿麗とならり，全世界には億単位で I欠乏症
の人が存在するとさえ言われている。過剰症につい
て見ると，過剰症は主に職業的暴露で出現したもの
で Znヒューム熱は ZnOの蒸気を吸入する事に
よって起乙るインフノレエンザ様症状であり，鼻中隔
表 l 必須微量元素の欠乏症と過剰症(ヒト)
元素 欠乏疲 過剰症
鉄 (Fe) 貧血 血色索疲
亜 鉛(Zn) 成長・発育の遅延(小人症) 毘鉛ヒューム熱
MiJ (Cu) 貧血，低たんぱく邸主主 溶血，下痢
クロム(Crl 耐糠能の低下(糖尿病) お中隔穿孔，腕がん
コノカレ卜 (Co) 悪性貧血(ビタミンB12欠乏)
セレン(Se) 風土性心筋症(克山病) 爪沫炎，金総的味覚
ヨウ言葉(1 ) 甲状腺腫
穿孔，肺癌は6価 Cr化合物の吸入・暴露によって
おこるO
乙れらの必須微量元素の中でも栄養学的にもっと
も大切と考えられているのは Znである。からだ
とZnの関係について現在までにわかっている乙と
を表2にまとめた。 Znは，成人のからだの中に約
2g存在し，微量元素のうちでは Feについでから
だのなかに多い元素である。 Znはからだのいたる
ところに存在しており，からだ全体の約9割は筋肉
と骨の中にあり 6)，次いで皮膚，肝臓に多いとされ
ているO 皮膚組織中のZn含有量は，山口 7)が乾燥
重量当たりの値(10人，平均士 S.D.)を表皮で
59.6士26.1ppm，真皮で9.8士4.1ppmと報告
しているo またZnが高濃度合荷されている組織と
しては，前立腺，精嚢，眼球の脈絡膜があり，新
陳代謝や細胞分裂の盛んなと乙ろに多いと言える。
表2 からだと亜鉛(Zn ) 
体内総ht(成人1.5-2.5g
体内分布 筋肉と骨(約90%)，皮f払 flj綴に多い
機 官E
前立腺， :fN~建，阪球の脈絡膜で高波皮
スーパーオキシドディスムターゼほか多数の
酵素の構成成分
細胞分裂，核酸代謝，蛋白質合成，ホJレモン
分泌
欠乏症の疲状 成長の遅延，性器発育不全，生舶機能減退，
味覚障害，食欲不振，皮I留炎(1I詰性肢端皮1爾
炎)，創傷治癒力の低下
欠乏症の検査指標 血必亜鉛の低下，赤血球亜鉛の低下，毛髪il
鉛の低下，尿中亜鉛の低下，血液アルカリフォ
スファターゼ活性の低下
1日必姿摂取鐙 成人 10mg ( O.01 g )程度
乳児:人工調整乳のil鉛浪度を
2mg/1 -6mg/1 
近年，分子レベノレの研究で、 Znが特殊な繰り返し構
造を持つ転写制御蛋白質と結合し，“ zincfinger" 
を形成して DNAの転写を活性化する乙とが
明らかにされてきた8Lこれらのことから Znが生
命現象の根本の遺伝子，細胞分裂に強く関わってい
る乙とが示唆され忍。また Znが欠乏すると，成
長の遅れ，性器の発育不全，生殖機能の減退，味覚
異常からくる食欲不掠，皮膚炎，傷が治りにくいな
どの症状が現れる事実がある。以上， Znが微視的
には細胞分裂に強く関わり，巨視的には成長・発育
に強く関係している点が注目される。乙の乙とは，
ヒ卜の一生でもっとも成長・発育の盛んな胎見・乳
幼児・小児期に Zn栄養を特に重視しなければなら
4 田中俊行
ないことを示唆しているo Fig. 3は，母乳中の
Znほか Ca，Mg， Cu， Feの含有量に注目し，
採取した母乳サンフツレ222例のうち設定した産後時
期からはずれるもの，由液の混入が認められるもの
を除いた 179例の母乳の産後時期別 Ca，Mg， Zn， 
Cu， Fe含有量 9)をまとめたもので、ある。 Caは，
産後すぐに少し低いが，平均で260-290μg/ml 
とほぼ一定のレベルを保っている。 Mgは，産後す
ぐにす乙し高いが 30μg/mlのほぼ一定のレベ
ノレを保っている。 FeとCuは，産後10日以内で平
均が0.5μg/mlで:あるが，産後経過と共に徐々に
減少して産後4か月で平均が 0.2μg/mlになっ
ているO それに比べて Znの体内最は Feの約半
分であるが，産後すぐから4か月までの母乳中 Zn
の平均レベルは 1--10μg/mlの範囲にあり，
Feに較べて 1桁高い値を示している。乙れは乳児
の栄養に Znが重要である乙とを示唆しているO
Fig. 4は，母乳中のZn含有量の個人別の推移を
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Fig. 3. Calcium， magnesium， lron， copper 
and zinc contents of hu.man milk. 
Number of samples '.vhich were 
used is 179. 
示したものである。図中の直線で結んだプロットは
間一人から採取した母乳の分析値を表している。個
人的にも Znは初乳に特に高く，産後経過と共に急
激に減少する傾向があることがわかる。 ζれは産後
すぐの時期に，乳児にとってZnは特に大切で、ある
ことを示す。掴人的にみると，矢印 1で示すように
高い Znレベソレを推移している人もあり，矢印2で
示すようにその半分以下の低い Znレベルを推移し
ている人もある。 Zn欠乏症の大きな特徴は成長・
発育の遅延である乙とを考えると，矢印2のような
低 Zn含有量の母乳を供給する母親に対する Zn栄
養の指導が特に大切であるととを強調できる。
Fig. 3から分かるように，調査した産後期間で変
動係数が最も大きかったのは Znであり， 母乳中
Znは個人差が大きい乙とがわかる。それ故に，公
衆衛生学的見地から母乳中の Zn含有量を調査する
ζとは有意義であると考えるo Fig. 5 -Fig. 8 
まで、に，担人別の母乳中Ca，Mg， Fe， Cu含有
量の推移を示した。 Table3は， 乙れらのデータ
f を用いて母乳栄養児の1日Ca，Mg， Fe， Cu， 
Zn摂取量を推定したものである。その数値は産後
各時期の母乳中含有量の平均値にその時期の暗乳量
を掛け合わせて算定したものである。母乳のみから
Znを摂取すると考えると， Znの1日推定摂取量
は産後4か月の間，だいたい1--2 mgと言える。
母乳のみからくる FeのI日推定接取震は， Znに
比べて1桁小さいo.2 -O. 3 mg (初乳の場合を除
く)で=ある。
母乳の Ca，Mg， Fe， Cu， Zn含有量と比較
するために，母乳分析当時(1980年)の市販育児
用粉乳の分析も行った2LTable 4は，ぞの分析
結果をまとめたものである。数値は，粉乳末を14%
に薄めた常用のミルク(蒸留水で希釈)についての
値を示す。 Znは， 0.81 -1. 74μg/mlと，母乳
の分析値の 1--10μg/mlにくらべて低い備と
なっている。 Cuは， O. 020 -o. 056μg/mlと，
母乳での 0.2--0.5μg/mlに比べておよそ10分
のlの低い値である。 Feは7.6--10.4μg/ml 
20 と母乳に比べではるかに高い値である。 Feの栄養
素としての重要性はずっと以前からよく知られてい
る乙とであり，粉乳には既に添加されていた訳であ
る。母乳と粉乳のミネラル分析の結果や Zn，Cu 
欠乏症に対する治療の臨床的所見のデータから，
1983年，育児用粉乳にZn，Cuの添加が許可され，
現在は Zn，Cuが添加され，母乳に近い含有量に
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Fig. 4. Longitudinal change in the Zn concentration of breast milk. 
The simbol (0 -0) represents the analytical results of samples 
which were collected from the same woman. 
5 
6 田中俊行
調整してある。
Zn欠乏症の検査指標項目は，表2に示す通りで
あるO 第一に，血清中の Znの低下が挙げられる。
血清中の Znは正常でおよそ lμg/mlであるが，
0.6μg/ml以下になると Zn欠乏状態と一般に
認められている 10)。赤血球の中には血清に比べて
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およそ 10倍の Znが含まれており6)，赤血球中Zn
の低下，尿中 Znの低下， Zn含有酵素である血清
アルカリフォスファターゼ活性の低下などが欠乏症
の指標とされているD 毛髪中の Znは70ppm以下
になると， Zn欠乏状態とされている1l)口
一一~。
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Days post partum 
Fig. 5. Longitudinal change in the Ca concentration of breast milk. 
See the low~r legends at Fig. 4. 
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Table 3 Estimated daily intakes of iron， copper， zinc， calcium and magnesium on 
breast-fed infants 
Stage of Daily intake 
Iron Copper Zinc Calcium Magnesium 
lactation of milk 
days ml mg 
2-4 150 0.09 0.06 1.3 40 5 
6 -10 480 0.20 0.28 2.3 137 14 
20-40 650 0.27 0.28 2.0 183 16 
50 -70 800 0.26 0.26 1.4 222 23 
80…100 900 o. 32 0.26 1. 1 257 28 
110 -130 850 0.20 o. 17 0.9 232 29 
Table 4 Ranges of the concentrations of iron， copper， zinc， calcium and magnesium 
in powdered milk * 
Dilution Iron Copper Zinc Calcium Magnesmm 
μg/ml 
14% 7.6-10.4 0.020 -o. 056 O. 81 -1. 74 422 -604 33 -64 
* Five types of commercial products ; Yukijirushi's A， Wakodo's lebens 60， M巴iji'sF A， SMA 
S-26， Morinaga's G幽80.
毛髪中の元素含有量は，一方ではからだが有害元
素の暴露を受けた時の長期の暴露状態の指標として
重要である乙とが認識されているO 過ー 去において，
水俣病の患者の毛髪に高濃度のHgが検出され，メ
チノレHg中毒症である水俣病の原菌究明に役立った
乙とがある。もう一方では，毛髪中の元素濃度はか
らだの中の必須元素の栄養状態の指標として分析さ
れてきている。頭髪の成長速度は成人で0.27-0.40 
mm/日と報告されており 12i その平均値を使って
計算すると 1か月で約 1cmになるO 頭皮近接部か
ら12cm分の毛髪の分析を行えば， その人の 1年間
の体内元素の履歴を表すと言うことになる。ただ，
ノ~-マや染毛などの外的悶子によって毛髪中の元素
含有量が影響を受ける乙とが知られており 13-15)
そのような処理をした毛髪は元素分析に適さない。
その点， ヒゲについては成人男子に限定されるが，
上記の外的因子の影響が少なく， 1-2日毎に連続
的に採取できるという特性がある乙とから， ヒゲを
用いた元素分析も行われている 16)。
図9は，年齢による毛髪中のZn含有量の推移を
表したものである。図中の実線は， Hambidgeら1)
がアメリカ合衆国のコロラド州デンバーで新生児
から成人まで338人の頭髪の Zn含有量を測定した
結果を示している。図から分かるように， 0.25-4 
才までの乳幼児の頭髪 Zn含有量が，新生児(0才)
や成人(17-4防)に比べて極端に低い値となって
いるO また 5才以上の小児で‘頭髪Znが 70ppm
以下の者には，成長の遅れ，食欲不振，味覚感度の
低下という Zn欠乏症状が高い割合で見い出された
ことも同時に報告している。一方，点線はタイのバ
ンコクでの謂査結果である。デンバーとバンコクで
の調査結果を比較すると， 4-7才以上では両都市
で有意な差は認められないが， 0.25-4才までの乳
幼児期では，デンバーで頭髪 Znはあきらかに低い
結果となっている17L乙の乙とには両都市での食生
活習慣の違いが反映されていると考えられ，食習慣
によっては乳幼児期に Zn欠乏症を起こす可能性が
あることを示すデータと言える。
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図9. 年齢による毛髪中のZn含有量の推移 (Hambidgeら， 1972年， 1976年)
さて，乳幼児の Znの1日必要摂取量は我泊三国で
はまだ決められていなし、。ただ， 日本小児科学会は
粉乳栄養児に対する配慮から，粉乳から調整したミ
ノレク中の Zn含有量を2-6μg/mlと勧告して
いる 18L 現在の乳児用調製粉乳(市販5社)中の
Zn最は， その成分表から常用の14%謂乳時に 3.6 
-3. 9 mg/ 1と計算され，勧告値の範囲の中間値
となっている。諸外国における乳用見の Znの栄養
所要量は，年齢が0-6か月で2-5mg/日 7
-11か月で3-5mg/日， 1-3歳で4-10mg/ 
日， 4-6歳で5-lOmg/日， 7-10歳で 7-
15mg/日の範囲で決められている 18)。
成人の l日Zn必要摂取量は我が国では10mg程
度と考えられ，諸外国では8--15 mg/日の範囲で
決められている 18)口アメリカ合衆国では，男性で15
mg/日，女性で12mg/日とされている。 ただ，
女性では妊婦で3mg，授乳婦で7mg (産後6か
月以内)， 4 mg (産後6--12か月)が胎児，乳児
のために付加されているO 中華人民共和国で、は男性，
女性とも15mg/日，妊婦，授乳婦では20mg/日
とされている。
表5，表6は， 日本食品無機質成分表19)のデータ
に基づ、いて植物'性食品と動物性食品中のZn含有量
2 mg以上含む食品をZnの多い食品として*印を
付けた。表5の植物性食品の中で、は種実類や豆類に
Zn含有量の事い食品が多いことがわかる。食品別
にみると，植物性食品の中では，どまが可食部100g
表5 植物性食品中の亜鉛含有量
(可食部 100g当たりのmg数)
食品群 I ~含有鼠レベル 食品名(含有倣)
穀 類 I0.1 - 27 Iごはん(0.5 )， 脅ポップコーン(2.4 )， 
食パン(0.8 )， うどん(0.3 )， 
そl正(1. 0 ) 
い も類 10.2-0.51 さつまいも(0.2 )， じゃがいも(0.2 ) 
種実類 10.4 - 7.1 1 *どま(7.1)， *ピーナ yツ(3.0 )， 
*アーモンド(4.8 )， くり(0.6 ) 
豆 類 10.3-5.51*そらまめ(4.6 )， 豆腐(0.7 )， 
合高野豆腐(5.5)， *だいず(3.2 )， 
*きな粉(3.5 )，納豆(1. 9 )，
*あずき(2.3 )， ゆであずき(0.9 )， 
*liみそ(2.0 ) 
野菜類 10.1 - 1. 2 1玉ねぎ(0.2 )， キャベツ(0.2 )， 
きゅうり(0.2 )， t:'，、ζん(0.1 )， 
トマト(O. 1 )， にんじん(O. 1 ) 
果実類 10.02-0.21 いちど(0.2 )， みかん(0.06 )， 
すいか(0.09 )， はし(0ω)， 
パナナ(0.2 )， りんご(0.02) 
をまとめたものであるo Znを可食部100g当たり 骨並鉛の多い食品 日本食品無機質成分表(1991王手}のデーヲから作成
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表6 動物性食品中の亜鉛含有量
(可食部 100g当たりのmg数)
食品群 l含有i量レベル 食品名(含有鼠)
魚 類 I0.3 - 7.2 Iあゆ(1.1 )，あじ(0.6 )，
まいわし(1. 2 )， 世煮干し(7.2 )，
かれい(0.5 )，さけ(1. 0 )，さば(0.8 )，
*うはぎかばやき(2.7 )， たい(0.4 )，
さんま(0.7 )， まぐろ(0.5 ) 
貝 類 I0.7 - 40 I脅かき(40 )，脅しじみ(2.1 )，
( 1 -3) I あかがい(1. 5 )， 骨ほたてがい(2.5 )，
*ささえ(2.2 ) 
いか・かに I 1.3 -5.4 I いか(1. 3 )， 合するめ(5.4 )，
-えび類 くるまえび(1.6)， *松葉がに(3.1 )，
*ゆでだ乙(2.1 )， 合ほや(5.3 ) 
糊鯨肉類 I0.6 - 6.9 I 肯牛肉 (2.3-4.5)， 納 (0.6-2.4)， 
ハム(1.1 )， 骨豚肉(1.8-2.9 )，
*羊肉 (4.3-5.3)， *飯レバー(6.9 )， 
骨牛レパー・タン (3.8，28)
卵・乳類 I0.1 - 3.2 I 柳(1. 4 )， うずら卵(1. 8 )，
牛乳(0. 3 )， *チーズ(3.2 )， 
ノぜター (0.07 ) 
世堕鉛の多い食品 日本食品無機質成分表(1991年)のデータから作成
当たり 7.1mgと最もZn含有置の高い食品である
が，通常の摂取量を加昧すると高野豆腐，豆みそ，
きな粉，煮豆，ポップコーン，ピーナッツなど〉が Zn摂
取の多い食品よ言える。野菜類，果実類はし、ず汎もZn
の少なし、食品と言える。表6Ol動物性食品中の魚類の中
では，煮干しが7.2mg/100gとZnの多い食品である
が，それは乾燥している乙とと骨を含むからである。
杉山初)はあゆ(鳥取県日野1産)の各種臓器を分
別し，重金属含有量を測定して，乾燥重量当たり
Znが筋肉に41ppm，骨に 186ppmと報告してい
る。肉類では，牛肉，豚肉，羊肉がZnの多い食品
・と言えるO 表7に杉山 a)が分析した獣鳥鯨肉類の
重金属含有量を示した。 ζのデータにおいても肉類
で、は，牛肉，豚肉，羊肉でZnが多く，それらに比
べて鯨肉，鶏肉でZnが低い値となっている。心疾
患と栄養との関係で，杉山は食品中のZn/Cuに
注目して，肉類で10--60の高債を示していることを
報告している。また，乙の Zn/Cu比は獣肉類に
くらべて魚肉で低く，豆・種実・野菜類は 10以下
の低値を示したことも報告しているO
Zn栄養に関して，植物性食品中の Znより動物
性食品中の Znは吸収率が良く(30-70~ぢ)， Zn 
の利用率が高いとされている匂21L 乙行は食品中に
存在する Znとその他の成分との相互関係に起因す
る。植物由来のタンパク質中にはフィチン酸(イノ
表7 獣鳥鯨肉類の重金寓含有量
食 ロ仁】 例数 Fe Cu Zn Cd Mn Zn/Cu 
牛筋肉も も 2 61 21 135 68 
N N ltIロース 2 81 31 196 65 
鯨筋肉 3 105 2 33 17 
主息 筋肉 3 15 2 21 1 
N N も も 2 23 21 4o 20 
自F餓 2 38 20 87 0.9 5 4 
N Jjls 長I色部 3 N.Dj 11 0.25 0.3 
N N 黄色苦j¥ 3 79 5 32 6 
羊筋肉(ラム) 2 43 41171 43 
N N (7トン) 2 91 31 180 60 
豚筋肉も' も 2 17 50 50 
N f〆 nロス 50 41 183 46 
肝臓 77 107 771 0.4 6 7 
(杉山恭子，米子医学雑誌 1981年)
シトーjレ六リン酸)が多いので，その存在によって
Znの吸収は抑制される。食品中のフィチン酸含有
量の 1文献としてGontzeaand Sutzescuの
論文 22)があるO また，食品中の繊維質， Ca含有
最が高い乙とも Znの利用率を減ずることが知られ
ている6)。表6に鶏卵はZnが1.4 mg/ 10 gと
あるが，表7から Znのほとんどが黄身のほうに含
まれていることが分かる。するめ，かにも Znの多
い食品であるO 貝類は総じてZn含有量が高く，し
じみ盟みそ汁はZn栄養に関して良い食品といえる。
かき(牡嘱)はすべての食品のなかで最も Znが多
く，可食部100g当たり 40mgという， けた外れ
に高い含有量であるO すぐに利用で=きる形で体内に
貯留されている Znは非常に少ないので， Znの通
常の摂取震が少ないと Zn欠乏の徴候はかなり急速
に現れるとされている。ただ，バランスのとれた食
事をしておれば Znが不足する乙とはないと言え
る。菜食主義やダイエッ卜で低蛋白食を長期に続け
ているような場合には，明らかに Zn摂取の低下を
招いていると考えられ，要注意であるO
4.現在注目されている微量元素
ーセレンー
現在とくに注目されている微量元素として，セレ
ン(Se )がある。 Seの人体内総量は6-21mgと
非常に僅かであるおL体内分布は腎臓，肝臓に多い
とされている。 Seの機能については，第一に， Se 
はグルタチオンベルオキシダーゼの構成成分であり，
乙の酵素は脂質の過酸化による細胞膜の障害を防ぐ
重要な働きをしている。また， ミ卜コ・ンドリアの電
無機HgとSe化合物を実験動物に同時投与した
際に， Hgと Seの著しい体内蓄積の起乙ることも
知られているO 現在，乙の現象は Se化合物の代謝
物が Hgと相互に作用して低毒性のモル比1対 1の
Hg -Se高分子複合体を形成して蓄積するためで
あると考えられている町おL氏岡は29)， 生体組織
中の Hgの定量法について潤到な検討を行い，熊本
県芦北町計石地区の猫の肝臓，水俣病で死亡した人
の肝臓，腎臓に多量のHgの蓄積と同時に Seの蓄
積があった乙とをいち早く 1960年に報告しているO
その15年後に， Kosta et a13o)はユーコヌラビア
のHg鉱山労働者の死後臓器を分析して，甲状腺，
脳下垂体，腎臓，脳に HgとSeがほぼそノレ比 1
1で濃縮しでいた乙とを報告している。 Ganther
et al 31)は日本のうずら，ラットを使った動物実
験でメチルHgの毒性も Seが軽減することを示し
ているO 本邦では大井ら32)，上回ら3)が Seによ
るメチル Hg毒性の抑制効果を報告しているoFig. 
1は，海獣肝臓中の HgとSeを分析してその含有
量をプロッ卜したものである34Lデータはほぼ直線
上に並び; HgとSeのモル比はほぼ1: 1で、ある。
イルカやアザラシがHgをかなりの量濃縮している
にも関わらず， Hg中毒にならないのは，同時に
Seも濃縮しているからである。
第三に Seによる発ガンの予防効果35)，制ガ
ン剤の副作用を軽減する効果 27)がある。現在 Se
に注目が集まっている主な理由は，発ガンの予防効
果についてであるO
Sham berger et a13鳥羽)は，米国での謁査で
飼料穀物中の Se含有量が高い州では低い州に比べ
てガン死亡率が有意に低い乙とと， 19市での血液中
Se濃度とガン死亡率の間に有意な負の相関を示す
ととをはじめて報告した。その後， Schrauzer 
et al38)は 27か国の食物消費データから計算し
た国別の 1日Se摂取量および22か国の全IIIl中 Se
濃度が数種のガン(結腸ガン，直腸ガン，乳ガン，
前立腺ガン，白血病)の国別死亡率との間でいずれ
も有意な (p< 0.01 )逆相関を示すことを報告し
た。乙れらの乙とから，からだの中の Se量が多く
なればガンの発生率が減るのではなし、かと推測され
る。乙の逆相関の発見以来 Seの発ガン予防に関
しでかなりの調査・研究が行われてきているが，ガ
ン発症前の血中 Se濃度を用いての症例・対照研究
の2報告39，40)によって， 一部のガン(消化器ガン，
前立腺ガン，肺ガン，造血器のガン)に対しての
13 からだと元素
子伝達系の章宏-な構築物質である鉄イオウ蛋白質と
ともに FeSeの型で存在し， NADHからの電子の
受容体として働いていると考えられている24Lヒ卜
における Se欠之症として心筋症を主徴とする克山
病があるが， これには心臓でクツレタチオンベルオキ
シダーゼが過酸化物の分解に主に働いていることで
Se欠乏に対する心臓の感受性が特に高い理由と
なっている乙とが反映されていると考えられてい
る25)。第二に SeはHg，Cdの毒性を軽減する
効果があるo Fig ・10はマウスに対する HgとSe
の同時投与によるお互いの毒性の軽減作用時幻)を
示したものであるo HgC12とNa2Se03を等モ
ルずつ同時投与したマウスではコントロー jレとほぼ
同じ体重増加を示している。乙れは HgとSeの措
抗作用(antagon ism )により互いの毒性が抑制
された結果と考えている。
ω1.2 
t司
与司
.t: 
診。
d 1.1 
? ?? ? ?
0.9 
L 
O 6 
〆〆
Control 〆/〆， 
J 
" 〆， 
1" ， 
〆， 
r ，， ， 
ノ
" 〆〆
" ， " 〆， 
" " " " ρ ，
， 
2 3 4 5 
Days a白erinjection 
1.3 
1.4 
rate of mice administered 
mercuric chloride andj or 
selenite. 
HgCI2( 25μmoljkg) andjor Na2Se03 
(25μmol jkg) were administered iv. 
1983年)章，衛生化学，(永沼
Growth 
with 
sodium 
Fig. 10. 
行俊中回14 
tf 
• • O 
• 100 
O 
O 
O 10 
1.0 
???
? ? ?
?
?
O 
0.1 
0.1 1000 100 10 1.0 
Se 
Fig. 11.・ Correlationbetween mercury and se1enium in the livers of marine mammals. 
0， Dolphins and porpoises ;・， common seal. 
p.p.m. 
Nature， 1973年)
食品中のセレン含有量
(数値は乾燥重量当たりのppb) 
表8
(Koemanら，
ごはん(14 )，食ノマン (562)，精白米(15)， 
小麦粉(106)，そは准(196 ) 
じゃがいも(3 )，さつまいも (56)
どま(黒 242，白 138) 
みそ (61)，豆乳(465)，きな粉(285) 
キャベツc1)，にんじん(10 ) ，きゅうり(<1)， 
たまねぎ(56)， ト7 ト(<10)，ねぎ(22)， 
はくさい(71 )，だい乙ん (32)，ほうれんそう(1 ) 
りんど(<1)，バナナ(ぐ 10)， レモン(<10)， 
みかん(2 )， fJ.し(ぐ 10)，柿(22)，すいか(<10 ) 
さば(1645 )，いわし(1718 )，きす(1328 ) 
かき(707)，えび(2520 ) 
類〕
実類〕
類〕
類〕
類〕
類〕
類〕
のり(182 )，わかめ(390)， 乙んぶ(<10)， 
ひじき(< 10 ) 
牛肉 (480)，重量肉 (532)，豚肉 (902) 
牛乳(300 )，鶏卵(187 ) 
類〕〔議
〔獣鳥鯨肉類〕
〔乳・卵類〕
(野田克彦ら，栄裳と食糧， 1980年)
実
〔魚介
Seによる予紡効果の信頼性は高いとされている3号
さて， Seの摂取量については，和田ら 41)は1日
Se摂取量が0.01mgで欠乏レベル， 0.03 mgで
準欠乏レベル， 0.1 mgで栄養レベル， 0.2 mgで
過剰レベル， 1. 0 mgで中毒危険レベノレ， 5.0 
mgで中毒レベルとして分類しており，適正摂取レ
ベルの範囲が狭いのが特徴でミある。つまり，実際に
は善玉性と悪玉性が狭い摂取量範囲で交替して出現
する乙とから Seは両刃の剣の様な元素といえる。
アメリカ合衆国においては Seの 1日当たり推奨栄
養所要量は，乳幼児(0-6歳)で10-20μg，7 
-10歳で30μg，11-14裁で男性が40μg，女性が
45μg， 15-18歳で男性，女性とも50μg，19歳以
上の成人で男性が70μg，女性が55μgとされてい
る18)。日本でのSeの栄養所要量は未定であるが，
I臼当たりの Se摂取量は100-200μg 42) と推
定されている乙とから当を得たものと思われる。表
8は，野田ら 42) の報告した食品中の Se含有量の
も
〔種
〔豆
〔野菜
〔穀
〔巣
15 
人の母乳においては初乳で29.4ng / gと高く，産
後 l週目にかけて急激に減少し産後10日以降 171
Bまでほぼ一定で9.0士1.2 ng /gと報告してい
るo 加えて，市販の乳児用調製粉乳(6種類)の14
%調乳時の Se濃度を， 3.6士0.6ng /mlと報告
しているo一万，河本，筆者ら45)は，正常出産の産
婦24人から得た母乳の Se含有量を産後 1週以内で
25. 0 "" 69. 6 ng / ml ，産後 lか月で 12.0 "" 40. 8 
ng/mlと報告している。まわ異常出産の産婦5
人から得た母乳では，正常出産例に比べて産後 l遇
以内で低値を示し，産後 1か月では正常出産例と同
程度であった(図12)。現在，乳幼児期の Seの生
理学的意義は不明であるが，乙の分野での Seに関
するデータの蓄積が大切であると考える。
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データをまとめたものである。一般に Se含有量
は動物性食品(とくに魚貝類)で高く，植物性食品
で低いと言える。植物性食品では，植物が成育した
土壌によって Se含有量が大きく変動すると言われ
ている。土壌中の Se含有量に地域差が大きく，そ
れが植物中の Se量に反映する乙とになる。土壌中
の Seは火山起源説が有力であり，火山国の日本は
世界最大の Se生産国である。したがって日本の平
均 Se摂取量は他の国に比較しでかなり高く，局部
的に Seの少ない土壌地域で余程植物性食品に偏っ
た食生活をしない限り Seが不足する可能性はない
と考えられる。母乳中の Se含有量については，ア
メリカ合衆国では Debskiet a143)の15.2士0.6
ng/ml(健常産婦10人，平均士標準誤差)という
報告がある。日本では，玉利ら 44) が健康な産婦3
異常出産(nニ 5) 正常出産(n =22) 
80 
40 
60 
20 
?????????????
1ヶ月lヶ月 1週以内
出産後日数
1週以内
O 
警
ン含有量レ母乳中のセ図 12 
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5.今後注目される徴量元素-珪素-
珪素(Si， silicon，シリコン)は，自然界に
は二酸化珪素，珪酸塩として広く分布している。地
殻の主要構成元素(クラーク数は25.8で 酸素の
49. 5について第 2位)である。単体の珪素はダイ
ヤモンド型構造をとり，半導体素子として現代の電
子産業を支えている。
生物学の分野では，植物の生育に及ぼす Siの影
響についての研究成果は多し、。それらの成果につい
ては，高橋の著作 4ト 48)に詳しし、。と乙ろが， ヒ卜
の健康と珪素の関係では，産業衛生の領域で，遊離
珪酸(Si02，石英，珪石等)粉塵の多量暴露を受
ける職種において強い線維増殖を主体とする珪肺
( silicosis )が起乙る乙とが以前から知られてい
るだけであった。珪肺の発生機序としては，遊離珪
酸塵を貧食したマクロファージが崩壊しその際の
遊離物質が線維芽細胞に作用して，線維増殖を起乙
• 
すと考えられている 49)。 筆者と谷川は，固体状
の遊離珪酸(Si02 )粒子がマクロファージ細胞
を破壊するのに対して， 水溶性のオル卜ケイ酸
( H 4 SiO 4 )のマクロファージに対する毒性の程度
を，組織培養法により検討した 50)。図 13は，オノレ
卜ケイ酸無添加(対照)または添加培地で培養した
マクロファージの食作用状態を示す。供試細胞とし
ては， マウスtsA640 トランスフォームドマクロ
ファージ 51)を用い， 48時間培養後，抗羊赤血球
IgGで、感作した羊赤血球の取り込み細胞数(写真中
の矢印)を食作用活性の指標とした。対照(A)で
の食作用陽性率は， 80.8士3.7%であった。 オル
卜ケイ酸添加濃度が1.0， 2.0， 4.0 mmol/lの
時の食作用陽性率は，それぞれ75.9 士 4.4~ぢ (B )， 
52. 8士3.8 % ( C )， 4. 8士4.4% ( D )となっ
た叫オル卜ケイ酸の，マクロファージの Fcセレ
プター仲介による食作用活性最小抑制濃度は， 1. 0 
--2. 0 mmol/ 1と判定可能であり，かなり高濃度
図13.マクロファージの食作用に及ぽすオルトケイ酸の影響
オルトケイ酸濃度 A，無添加(対照); B， 1.0 mmol/l ; C， 2.0 mmol/l ; 
D， 4.0 mmol/l . 
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であった。乙の濃度は，マクロファージ細胞内への
Siの取り込みが観測された最小培地中濃度とほぼ
一致した 52Lまた，乙の濃度は同時に検討した亜セ
レン酸の最小抑制濃度の 100-200倍に相当した。
固体の無水珪酸粒子がマクロファ ージに強い毒性を
示すのに対して，水溶性化学種であるオ Jレトケイ酸
の毒性は弱し、と考える。培地 (pH = 7. 3 )中での
オルトケイ酸の化学種はほとんどが分子種であると
考えられる(図 14，文献53)の pK値を使って計
算)0 
オルトケイ固ま (H4Si04)
H 
O 
Si (OH)4 ~ SiO (OH)よ+H+ pK，ニ 9.82:t 0.09 
SiO (OH)3-~ Si02 (OH)/ー+H十 pK2= 11.84:t 0.06 
HO- Si- OH 
O 
If (Si (OH)4 J = 1 atpH= 7.3， (SiO (OH)3一J= 3.0x 10-3 
and (Si02 (OH) 2 2一J= 8.7 X 10-8 
H 
図 14. 水溶液中のオルトケイ酸の化学種の計算(pH = 7.3 ) 
最近 Siの上記のような悪玉面ではなく，善
玉面が少しずつ分かつてきた。第一に， 動物実験で
Siがコ ラーゲン合成，ムコ多糖合成を通して結
合組織の構築と骨形成に強く関係している乙とが，
C a r1 isle の精力的な研究 54-56~で明らかになって
きた。乙の方面の概要を紹介した和文の総説町58)，
資料59)がある。図 15は， Siと骨形成の関係を示
したもので， Si供給食および Si欠之食で飼育し
たニワト リの腔骨の骨端軟骨の顕微鏡写真60)であ
る。写真中pの範囲が軟骨細胞の増殖層を表してい
Si 供給食
る。Si欠乏食餌のニワ トり では， 明らかにその細
胞増殖層が狭く， Si供給食餌の場合の7-8分の
lになっている。従って， Si欠乏が骨形成の抑制・
遅延を導く ζとを示している。
第二に Siが動脈硬化症の予防因子として働く
可能性がある点である。フィンラン ドの疫学調査で，
Schwarz et a161)は飲料水に Si含有量が高い
地区では冠状動脈硬化による心臓病の死亡率が低
かったと報告し， Loeper et a162)は，ヒ卜の大
動脈の Si含有量がアテローム性動脈硬化の進展
Si欠乏食
図15. 珪素と 骨 形成(Carlisle ， 1980年)
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とともに減少する傾向を示すζとを報告した。また，
Siは動脈壁への脂質の沈着を防ぐ効果を示したこ
とを，ウサギを使った動物実験で報告している。た
だ， N akashirna et al 63)は，ヒ卜大動脈のSi含有量
がアテローム性動脈硬化¢漣行にともなって，正常部分，
脂肪線条部分，アテローマ(粥腫)部分のl聞に増加する
傾向を示す乙とを報告しており，矛盾が残されてし唱。
第三は，慶応義塾大学医学部薬化学研知斤のグ
ルーフ。が，有機珪素化合物に抗腫場活性(癌細胞増
殖抑制効果，遅延性免疫反応の活性化効果， Lewis 
肺癌の転移抑制効果)6い 69)を示すものがある乙とを
報告してきでいる点である。
有機珪素化合物のうち RnSiO(4叫12mで表され
るオルガノポリシロキサン類の総称をシリコー
ン(Silicone )としづ。シリコーンは，繰り返し
構造単位としての Si-0骨格を有し，また Si-
C結合により Si原子にある割合で結合した有機官
能基Rを有している 70)。 生体にはシリコーンは抗
血栓性材料(シリコーンゴム)や，膜型人工肺(シ
リコーン均質膜のコイル型肺，ポリプロピレンの多
孔質膜をシリコーンでコーティングした複合膜)， 
人工水晶体(レンズとレンズ支持部の一部にシリ
コー ンコ、、ム)，人工皮膚(コラーゲンーコンドロイ
チン硫酸スポンジ十シリコーン膜)などの素材とし
て利用されている。もう一方の重要な生体関連 Si
化合物に，バイオセラミックス(biocerarnics ) 
のうちのインプラントセラミックスカまある。インプ
ラン卜セラミックスには，生体活性 (bioactive)
セラミックスと生体不活性(bioinert )セラミッ
クスがあるO 生体活性セラミックスは骨組織と直接
結合する生体親和性の高い材料として登場した。人
工骨，人工関節，人工歯根，骨折合材の材料として
利用される Si含有生体活性セラミックスに，生
体ガラス(ノイイオガラス Si02-CaO-Na20-
P205 ，セラビター lレ Si02-CaO -Na 2 0-
P205 -K20一MgOほか)と結晶化ガラス (A-
W結晶化ガラス SiO'2-CaO-MgO-P205 )が
あるO 乙のように，人工臓器，組織の素材として，
Si含有化合物のシリコーンやセラミックスがから
だの中で使用されてきている，あるいは使用されよ
うとしている現状を考えると Siの生体影響に関
する興味は今後格段に強くなり， Siの生体影響に関
する研究靖報の必要性が高まるものと思われる。
生体中の Si含有量のデータは，和田 71)がまと
めたものがあるので，参考にされたい。 Table9は，
筆者ら72)がヒ卜血清中の Si含有量の報告データの
うち信頼できると考えたものをまとめたものである。
Table 10は，産後の母体由清，母乳中の Si含有
量を測定したデータをまとめたものである72)。 Si 
のl日推定摂取量は41rng 73)とされ，飲水からの
摂取量が他の食品からの摂取量に比べて最も高い値
をとるとされているO 尿中 Si1日排世量は，国外
では Dobbieand Srnith74)の男性で8.7士4.2
rng，女性で5.6士2.2rng(平均士標準偏差，男性
66人，女性72人)， Ber1yne et a175)の3.1 
士18.6rng ( 23人)の報告があり， 国内では筆者
ら76)の男性で21.2士4.5rng ( 7人)，女性で14.9 
士3.5rng ( 6人)の報告があるO
Table 9 Previously reported values of silicon concentrations in norrnal hurnan serurn 
Author and year Analytical technique No. of subjects 
Si concentration *，
μrnoljl 
McGavack et al.， 1962 Colorirnetry 1 1 31 
Lo et al.， 1978 GF-AAS料 5 27 
Dobbie et al.， 1982 Farne AAS 50 21. 5:t 4. 5 
Berlyne et al.， 1983 GF-AAS 21 lI.O:t 2.9 
Koshiishi et al.， 1985 HPLC*** 5 33 :t 17 
Tanaka， 1986 ICP“AES**** 30 8.5:t 3.0 
Berlyne et al.， 1986 GF-AAS 23 9.4:t 2.0 
* : Values are expressed as means 01" means :t S.D・**: Graphite furnace欄atomicabsorption 
spectrometry *** : High-performance liquid chromatography ****: Inductively coupled 
plasma司atomicemission spectrometry 
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Table 10 Silicon concentrations in maternal serum and breast milk 
Data in μmoljl. 
M aternal serum Breast milk 
Postpartum 
Subject n Geometric mean 95 % confidence Geometric mean 95 % confidence period 
(Range) interval (Range) interval 
week Primipara 19 9.7 8.4-11.3 5.5 4.7-6.4 
Multipara 19 9.7 * 8.3-11.3 7.3 5.7-9.3 
Total 38 9.7 8.8-10.8 6.3 5.4-7.3 
( 5.4-18.5) (3.2-20.3) 
month Primipara 19 7.5 6.3-9.0 6.8 5.3-8.7 
Multipara 19 8. 7 * 7.2-10.5 5.4 4.3 -6. 8 
Total 38 8.1 7.1-9.2 6.1 5.1-7.2 
(3.8-18.8) (1.5-16.2) 
n: N umher of subjects. * : statistical¥y significant at the level of p < 0.05 
生体のSiの研究は，まだ始まったばかりである。
稿を終えるにあたり，恩師石沢正一先生，山本男
麓先生，能勢隆之先生，林蔵久先生をはじめ共間
研究者の皆様に感謝致します。
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(受付 193. 3. 1 ) 
Summary 
An outline of the nutritional essentiality and function of the elements in human body， was 
given as the basis of knowledge which 1 have aquired by now. 1 emphasized the following 
statements to be valuable. 1. Zinc (Zn) is one of the most important nutrients in the fetal， infant 
and child life， because of its strong association with cel division. 2. Selenium (Se) might be 
a preventive factor against carcinogenesis. 3. Silicon (Si)、isstrongly associated with bone 
forma tion through the collagen synthesis. Some types of organo-silicon compounds display 
cancer chemotherapeutic activities， asis worth noticing. 
